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が Chloramphenicol，Kanamycin，Erythromy-
cin R.比べ著しく効果があることを観察した。
この両剤の著効を血中濃度から検討すると DHS
は TCの 10倍量に当っていた。これは DHSが細
胞内菌に作用しにくく， TCが作用しやすいという
事実(参考論文参照)を裏書きした。 DHSは in
vitroでは著しい殺菌力を示すが血中菌には静菌的
に働き， TCは共に静菌的に働くことをみた。乙の
ような特長をもっ DHSで、感染マウスを治療すると
牌内菌は急速に駆逐され， TCで治療した場合は徐
々K駆逐されることをみた。そしてこれらの菌消長
は薬剤の作用のみでなく感染早期から発達する宿主
の強力な免疫によることを証明した。
尚早期 DHS治療は免疫確立に障害とならぬ ζ と
も観察した。 
これらの事実から抗生剤治療時考えられる，投与
薬量一投与間隔の問題，免疫確立に障害をきたす早
期治療の問題，更に抗生剤の作用が invitroと in 
vivo叉動物の種によっても異ること，米国の Bac-
terium tulareseと我国のそれとで化学療法に対す
る態度に差があること等々を指摘し，考察を加え 
Tこ。 
6. 放射性沃度標識 RoseBengalによる新胆
嚢機能検査法及びその臨康的応用について
内科学工高沢五郎
放射性 RoseBengalを用い肝臓及び胆嚢の検査 
2.0，流出率は 15分で 24%， 60分で 53%，半減時 
問60分と中等度比障害がみられた。胆嚢病症では
流入率は良好であるが，流出開始時聞の延長や流出
型で急速型や遅延型がみら，胆道系の運動機能の異
常が認められた。
胆汁排出生理については現在尚不明の点が多い 
が，本法を利用して諸種薬剤の胆嚢への作用を検討
し， Cholecystokininでは静注後数分で曲線の下降
及び胆汁排出がみられ，叉脂肪製剤は経口投与した
場合は胆汁の排出がみられるが，静注した場合は
(殆んど〉認められず， 蛋白成分の必須アミノ酸製
で、は経口的にも，更に静注した場合にも数分後から
胆嚢が収縮し，胆汁が流出する事を認めた。更に上
記製剤中のアミノ酸 11種の単体について検査し，
Lysine，Histidine，Leucine及び Isoleucineが
経静脈性に胆汁排出作用を有する事を発見した。乙
の事は胆汁排出生理の解明上重要な事と思われる。
アイソトープの特性を利用する事により， 肝機
能，肝外胆道流通状態及び胆嚢機能を，同時に一貫
して知り得る事は本法の利点である。 
7. パリストカルジオグラム (Bcg)と物理的
心・脈管力学的数値
内科学E 小野清四郎 
Starr型，頭足，左右 2方向パリストカ Jレツオグ
ラフを用い， Bcgと同時に， Wezler法，および，
Blumberger-Holldack法による心・脈管力学的分
法について研究し， 新胆嚢機能検査法を考案して' 析を行‘なった。 
410例に応用し臨床的に役立つ事を認めた。1. Bcg，および，羽Tezler法による心拍量(それ
実施法は 13II Rose Bengal 8仰を静注し，
Scinti1ation Counterを用いて約 1時間肝機能を
調べ，注射3時間後に右下肋部で肝，腹部等の数倍 
の計数値を示している胆嚢部で体外計測を行ない， 
排胆剤(卵黄等)を投与して胆嚢部の計数値変動を
記録紙上に曲線として描記させる。その曲線を胆嚢
胆汁流出曲線と名付け，胆嚢流入率，胆汁流出開始
時間， 15分， 30分及び 60分流出率，胆嚢値半減時
問等の各要素に分析し，胆嚢の収縮機能を数量的に
表わして観察した。
対照例では胆嚢流入率 4.0，流出率は 15分で 37
%， 60分で 75%，胆嚢値半減時間は 32分であり， 
胆石症では流入率が1.4と低く，流出率も 15分で
.17%，60分で 41%，半減時間は 64分と遅延し，胆
嚢の収縮機能障害を示している。胆嚢炎では流入率 
ぞれ， Vs (Bcg)，Vs (W))を，健常 50例，本態J性 
高血圧症 74例について比較した。絶対値では， Vs 
(w)がかなり大きい場合を除いて， 上の両群にて，
Wezler式の大動脈模断面積 Q値を Starr式の A
値に代入した値 Vs (1Q)，および， Tanner式に
よる値 Vs(3)は， Vs (W) R.近い値をとる傾向
にある。平均値についても，同じ傾向をみる。両計
測値の相違について吟味すると，健常例の緊張低下
型，本態性高血圧症の M 型因子の強いものでは，
その差が大きい。年令的には，若年において，その
差が大きく，中年以上で，その差が小さし1。以上は
Starr式R.，なお， 改良の余地があり，かつ， Bcg 
の臨床的利用托は，上のことを考慮する必要がある 
乙とを示す。
2. Bcgの時相と， Blumberger-Holldack法の
骨 
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心力学的数値について， 上の症例のほか， Ms (i) 
14例， Ai 3例，絶対性不正拍4例托っきしらべ
た。一般に， QHと QIは，心の緊張期“ASZ"
の増減と同じ傾向をとる。 QIは， QHより AszK 
より高い相関をもっ。日波l乙は，“Cardiacrecoli" 
以外の因子があずかり， 1波には“Aorticimpact" 
以外の因子の関与が，比較的すくないようである。 
L波の成因は複雑である。 
8. 小児の thyroxine代謝に関する研究
小児科学石井 博
小児の甲状腺機能は，成人と異る事が考えられる 
が，従来の甲状腺機能検査をもってしては，新生児
を除き，成人と異なる成績が得られていない。そこ
で p31 la:beled l-thyroxine を用いて，小児の 
thyroxine代謝を検索した。 
p31甲状腺 1.，P.B. 新生児を除いた小児の1) 
摂取率， p31尿中排世率を測定し，何れも成人と差
を認めなかった。
従って之等の甲状腺機能検査では，小児甲状腺機
能の特殊性を窺い得ない。
2) 1才 3月から 39才の正常者 24例 9才から
32才の甲状腺疾患、例 16例について， p31 la beled 
l-thyroxineを静注し， 2週間にわたり其血中減衰 
曲線を求めた。血中半減期は，正常小児は成人民比
し短かく年令と正の相関を示した。低下症では長
く，充進症では短かく，単純性甲状腺腫では正常値 
を示した。叉，其の血中消失率は半減期と逆の関係
を示した。
3) 血中減表曲線と P.B.1.値を用い， 甲状腺 
以上により， 小児は成人に比し thyroxine消費 
速度が速く，これK対応して生産速度も速い事を認
め，従来明らかにし得なかった小児の甲状腺機能の
特質を明らかにし得た。
9. 疫痢の発症病機に於ける細網内皮系機能の
意義に関する実験的研究
小児科学上原す Y 子
疫痢は主として赤痢菌感染民基く重篤疾患であ
る。本症に於ては低コリン血症が見られ，叉赤痢菌
内毒素による血中遊離コリンの減少が証明されてい
る。一方グラム陰性菌に対する感染防禦には細網内
皮系 (RES)が密接な関係を有し，コリンにはこの
機能を賦活する作用があると云われている。そ乙で
コロイド状 CrP3204を家兎に静注し， 血中クリア
ランス及び臓器(肝・牌・骨髄・肺・腎)摂取率を
求める RES機能検査を行い，赤痢菌内毒素及びコ
リンの RES機能lζ及ぼす影響を観察した。 
1) 正常家兎の RES貧喰能は幼若群応大であ
り，成熟，高令群の}I原氏低下している。 
2) 赤痢菌内毒素 50rjkg静注2時間， 20時間後 
には幼若成熟群共 RESは軽度抑制を受け， 10mgj 
kg経口投与20時間後も抑制傾向を認めた。 
3) Trypan blue前処置後内毒素を静注すると
幼若成熟群共貧喰速度は減少し，その低下度は幼若
群に大なる傾向があった。 Thorotrast前処置後特
l乙幼若群は極少量の内毒素ですら強度のショック症
状を来し内毒素投与24時間以内の致死率は成熟群
に比して明らかに大であった。 
4) 塩化コリン (15mgjkg隔日 7回筋注〉が
外有機沃度量 μg色算出すると， 単位体重当りで‘ RES機能の賦活作用を呈することを追試確認した。
は，成人と著差を認めず，尤進症では多く，低下症 
では少かった。
4) 甲状腺外有機沃度量と，血中消失率とより算
出した甲状腺外有機沃度崩壊量は，単位体重当り，
小児は成人民くらべ著しく多い。所が単位体表面積
当りに換算すると，各年令に於て差が少い。
尤進症では正常より著明l乙多く，低下症では少
く，単純性甲状腺腫で、は正常値を示した。
5) 便中 thyroxine排世率は 11.1%から 32.5%
を示し，予期せる値よりも多かった。
6) 甲状腺内ホJレモン合成速度をペーパーラジオ
クロマトグラムでみると，幼若家兎では成熟家兎よ
りも thyroxine形成速度が著しく速かった。
5) Trypan blue叉は Thor叫 rast前処置後，
内毒素を投与した場合の貧喰能の著しい低下に対し 
塩化コリンを併用した所， 前者では CrP3204 クリ
アランスが，後者では肝の摂取率が或程度改善され
た。 Thor叫 rast及び内毒素投与群に於ける致死率
もコリン併用群に於て緩和される様である。
グラム陰性菌内毒素に対する生体防禦の第一線で
ある RES機能が減弱している場合には，赤痢菌内 
毒素は貧喰され難く，乙れが末梢血中を循環するの
で，血管壁縮等その毒性は強度に発揮されると解き 
れる。 RES機能抑制は疫痢発症の一因になり得ょ
うと考えられ，コリンの応用は RES賦活の面から
みても意義あるものと思われる。
